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1. はじめに
辰野町は, 長野県伊那谷の最北部に位置し, 中央アルプスと南アルプスに挟まれ, 中央を天竜
川が流れる総面積の約 85パーセントが森林という, 緑に囲まれた風光明媚で自然豊かな町である.
中央自動車道が南北に走り, 町の南部に伊北 IC がある. 西部に国道 153 号線が, 東部に主要





る1). しかし, 中山間地域における過疎化や高齢化は, 昨今の中山間農業地域の人口動態を反映
して今後一段と加速するとみられ, 定住人口の確保が深刻な地域問題となることが予想される2).
本研究では, 高齢者が住み慣れた地域で安心して暮らせるように, 高齢者の生活の状況, 福祉
に対するニーズや意識を明らかにするためにアンケート調査を実施した. 辰野町在住の高齢者等
















含めた. かつて富山県は, 常に豊かさ指標で 47 都道府県の上位5)にあり, そのアンケート調査
結果3) (60 歳以上を対象) と比較し, 辰野町の位置づけも行うものである.
2. 辰野町の高齢化の状況
国勢調査によると, 辰野町では昭和 60 年以降, 総人口の減少傾向が始まり, 昭和 30～35 年の
間に高齢化率が 7％を超え, 高齢化社会に早くも突入した (日本全体では昭和 45 年). 昭和 45
年には高齢化率が 14％を超える高齢社会に移行した (日本全体では平成 6年). 平成 17 年のデー
タによると, 高齢化率は 26.7％に到達しており, 現在は 30％程度に高まっていると想定される.
図 1 に示すように将来人口も減少傾向が止まらず, 2035 年には現在の 3 分の 2 程度に減少し,
高齢化率は 40％近くに達すると予測される.
3. 高齢者の生活実態アンケート調査の実施
調査対象は, 辰野町在住, 60 歳以上 90 歳未満の住民, 約 7,500 人のうち, 2,985 名を対象と
した. データの偏りを排するため, 任意抽出を行った. なお, 施設入所者, 病院入院は除外した.
設問数はフェースシートを含めて, 28 問である.
調査対象者 2,985 人へ調査票と返信用封筒を配布し, 回答後, 調査票を郵送により回収した.
































































































図 1 辰野町の年齢構造別将来推計人口と ｢高齢化率｣
(出所) 国立社会保障人口問題研究所 2008 年 12 月推計より高橋紘一作図
回答者の年齢階層は ｢65～69 歳｣ が 24.3％を占め最も多い. その次は ｢60～64 歳｣ (23.6％),
｢70～74 歳｣ (20.1％), ｢75～79 歳｣ (16.8％), ｢80～84 歳｣ (11.3％), ｢85 歳以上｣ (3.9％)と続
く. この割合を平成 19 年 4 月における住民基本台帳の人口構成と比較すると, 以下の表のよう
に概ね同様の分布を示しており, 対象者抽出の方法に問題はない.
4. アンケート調査結果から見る辰野町の高齢者





日常の買い物は, 約 7 割の高齢者 (複数回答可) が ｢町内のスーパー｣ (食料品スーパー) で





















































図 3 日常の買い物をする主な場所 (複数回答可)
表 1を見ると, その買い物時の交通手段は ｢自動車｣ が中心である. 高齢者であっても, 自家
用車を自分で運転する高齢者が多い. このことから, 高齢者の自立性及び, 高齢者であっても自
家用車が欠かせないという交通面の問題があることを読み取ることができる.
次に, 辰野町の高齢者の健康状態及び健康意識に関する調査結果を取り上げる. 約 7割の住民
に, 健康に支障がないという回答を得た. 概ね健康な高齢者等が多い. 不健康な人がどういった
点での不安を持っているのか, その対処法・問題点などについての検討が必要になる.
図 4を見ると, 常識的であるが ｢あまり健康でない｣ の回答率が, 高齢になるにつれて上がっ
ている.
また, 健康に支障がないと答える高齢者は多かったが, ｢とても健康｣ もしくは ｢健康｣ であ









タクシー バス 鉄道 自動車 徒歩 総計
総数
人 1,117 461 20 30 9 52 119 1,805







人 72 402 821 416 66 1,777


























































図 5は, 高齢者に健康上の不安について質問した調査結果である. 健康の不安について ｢体力
の衰え｣ をあげる住民が 60％を超えている. 次に続くのが ｢物忘れ｣, ｢生活習慣病｣, ｢手足の
痛み｣ である. 体力づくりや予防のプログラムの実施による解決が期待されている.
以下は, 辰野町の高齢者が通院する際, 利用する主な病院の統計である. ｢辰野病院｣ の利用
が最も多く, 高齢者等が頼りにしている病院である. その次に ｢その他町内の医院｣ である. 町
外の病院の利用も 20％まではいかないが, 一定数の利用がある.
自分に介護が必要となった場合, 誰に介護してもらいたいかという質問では, 8 割を超える高























































図 6 高齢者が利用する主な病院と利用比率 (複数回答可)
年齢階層別に見ると, ホームヘルパーと回答する層は少ない. 年齢が上がるにつれて, 配偶者
への期待は少なくなり, 子供や嫁への期待が増えている. これは配偶者が死別したことや老老介
護の問題が背景にあると考えられる.
以下は, 生活費及び収入に関する調査結果である. 年金や手当てに頼る高齢者等が 8割以上存




図 8に示すように, 辰野町の同居家族 (複数回答可) は, ｢配偶者｣ (71.9％) が圧倒的に多く,















人 945 406 117 3 20 218 58 1,767




































































仕事 年金・手当 預金・利子・配当 その他 総計
総数
人 300 1,546 15 17 1,878
％ 16.1 82.3 0.8 0.9 100.0
平成 21 年度版高齢社会白書では 2005 年時に全国における一人暮らし高齢者の割合を 28.5％
としており, 辰野町で 90 歳以上を調査対象者に含めていないことを割り引いても, 辰野町では
その割合がかなり小さい.
次に高齢者の外出状況の比較を試みる. 表 5 のように辰野町では, 4 分の 3 以上の高齢者は,
2～3 日に 1回以上は外出している.
表 6 から富山県では ｢ほとんど外出しない｣ という選択肢が 10.3％であり, 辰野町の高齢者
の外出頻度の高さが伺われる.




















図 8 高齢者の同居家族の比率 (複数回答可)
表 5 辰野町における高齢者の外出頻度
毎日 2～3日に一回 週に一回 ほとんど外出しない 総計
総数
人 604 812 359 85 1,860
％ 32.5 43.7 19.3 4.5 100.0
表 6 富山県における高齢者の外出頻度
ほぼ毎日外出 ときどき外出 ほとんどしない NA 総計
総数
人 614 867 186 134 1,801
















人 1.63 136 86 17 1 12 1,882
％ 86.6 7.2 4.6 0.9 0.6 0.1 100
今後身体が病弱化してきた場合, 住まいをどうしたいと考えているかについて調査したところ





全国値 (表 10) と比較すると, ｢現在の住宅にそのまま住み続けたい｣ と回答する人が, 全国
値では 36.3％であるのに対し, 辰野町では 64.5％と半数以上の人が現在の住まいに満足してい
るという結果が出た. これは, 生活に支障がない健康な高齢者が多いという裏付けにもなる.
現在の住まいについて不満な点について尋ねたところ, 図 9に示すように, 辰野町では総じて
住まいに対して不都合はないが, 広すぎて管理が大変なこと, 除草などのメンテナンスに関わる
点で不満を感じている. 地域のボランティアが手伝う, などのように解決策はいろいろと考えら

















人 2,092 100 6 7 9 8 4 2,226
％ 94.0 4.5 0.3 0.3 0.4 0.4 0.2 100.0
出典：内閣府；｢平成 12 年度 高齢者の住宅と生活環境に関する意識調査｣ 2001 年 9 月(対象は 60 歳以上)



























人 1,203 178 171 64 60 166 22 1,864
％ 64.5 9.5 9.2 3.4 3.2 8.9 1.2 100.0


















人 807 476 131 27 258 2,226
％ 36.3 21.4 5.9 1.2 11.6 100.0
出典：内閣府；｢平成 12 年度 高齢者の住宅と生活環境に関する意識調査｣ 2001 年 9 月 (対象は 60 歳以上)
さらに近所づきあいや社会参加について尋ねた. 近所づきあいでは, 表 11 に示すように, 辰
野町において ｢よく家に行き来する｣ ｢時々行き来する｣ をあわせると, 4 割近くの方が積極的
に近所付き合いをしていると言える. 地区内で高齢者のソーシャルネットワークが伝統的にでき
あがっていると考えられる. 全国値 (表 12) に比較して, 辰野町では近所付き合いの頻度は高
いと言える.
辰野町において, 活動の中身を問わないで, ｢ほとんど参加していない人｣ が全体の 2割強し
かいないことから, 地域活動に何らかの関心を持っている人が全国に比べて圧倒的に多いことが























































































































人 208 481 791 339 32 1,851







人 1,487 1,170 203 2,860
％ 52.0 40.9 7.1 100.0
出典：内閣府 ｢平成 15 年度 高齢者の地域社会への参加に関する意識調査｣ (対象者 60 歳以上), 2004 年 5 月
豊かさ指標で上位の富山県と辰野町の地域の整備状況と住民の満足度の関係をグラフにしたも
のが下図である. 富山県では道路, 公共交通, 買い物, 医療機関などハードウェアの整備にかか
わる項目で満足度が高くなっており, 辰野町はそれらの満足度が低い. 逆に辰野町では, 福祉サー



































図 10 辰野町における高齢者の地域活動への参加率 (複数回答可)
図 11 全国における高齢者の地域活動への参加率4) (複数回答可)
6. 辰野町の住みやすさに影響を与える行政サービス
辰野町の高齢者は元気で働き, 社会参加もしている. また, 地域には近所づきあいなど伝統的
なネットワークがあり, 自宅に住み続けたい希望が多い. 辰野町を住みやすいと回答した高齢者
において, 住みやすさに影響を与える行政サービスの抽出を行った. アンケート調査では, 以下
の 12 のアイテム別に満足度を 5段階で質問している. その設問とは別に, 町の住みやすさを尋

































































































































































Q 21. 1 道路, 交通の安全さとバリアフリー
Q 21. 2 公共交通機関の便利さ
Q 21. 3 車での移動のしやすさ
Q 21. 4 日常の買い物の便利さ
Q 21. 5 病気やけが等のときの医療機関
Q 21. 6 住民検診, 健康・体力増進相談
Q 21. 7 福祉サービスの相談窓口
Q 21. 8 犯罪からの安全さ, 風紀の良さ
Q 21. 9 火事, 風水害などへの防災体制
Q 21. 10 図書館や美術館などの文化施設
Q 21. 11 スポーツ・レク活動や催し・情報
Q 21. 12 緑や水などの自然環境
アイテム別のレンジを図 13 に示した. 町が住みやすいかどうかに影響を与えているアイテム
として, ｢公共交通機関の便利さ｣, ｢図書館や美術館などの文化施設｣, ｢スポーツ・レク活動や
催し・情報｣, ｢福祉サービスの相談窓口｣ があげられる. また, 逆に影響を与えていない項目と





フォーマットでの回答を求めている. 表 14 に示したような自由記述が得られている. 町を住み




















相関比 0.4226 判別的中率 0.7960
表 14 自由記述の原データの一部
・近くに, 学校, 病院, 農協等があり, 大変住みやすい. ただ, 冬の寒さには住みにくい (男性)
・自然環境は良く, 学校 (小・中) もあり, 医療機関また, ローカルでも電車も通っており, 買い物や
勤め, 高校と恵まれておりますが, 小さな盆地で行政が二つにわかれたことは, 今となってはとても
残念でした. 一緒に中学まで友達だった人々が, 中学を卒業すると別々の行政区にわかれるというこ
とは, 大変いろいろな面で大変ですが, また, 良いことを見つけ生活してきております (女性)
・塩尻市北小野には農協の支所もあり, 技術員もおり, いろいろ小野住民は農業をしています. 私たち
にとって, 頼りにしております. また, 商店等も車で松本, 諏訪方面にも行け, 車社会になり便利な
小野です (女性)
・他所の内容がわからない. 特に不便は感じていない. 上を見ればきりがない (女性)




判断を行った. キーワードとして採用する品詞は, 形容詞, 動詞, 名詞 (サ変接続, 一般, 形容
動詞語幹, 固有名詞) であり, その他の品詞をキーワードとして採用しなかった(6).
図 14 が辰野町を住みやすいと考えている高齢者の自由記述の中のキーワードを出現数に応じ
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これらのグラフを見ると, 住みやすさとして, 病院, 自然, 生活, 生まれ, 道路, 自分, 環境
といったキーワードの出現頻度が高い. 住みにくさとして, 道路, 病院, 不便, 交通, 商店, 行
政, 高齢といったキーワードの出現頻度が高い. 総じて, 中山間地域の抱える問題とほぼ同じと
考えることができる. 住みやすさとして, 自然や環境, 生まれた場所, ライフスタイルなどに集
約できる. 第 1位に病院があがっているが, 住みやすいけれど, 医療問題に不安に感じている回
答が多かった. 住みにくさとして, 交通, 医療, 商業サービスの面で不便や不満を感じているこ






かになった. 辰野町では二世代, 三世代で暮らす高齢者が多い. また, 近所付き合い, 社会活動
など社会的ネットワークが, しっかりできている. 見守りや普段からの支えができている町とい
える. さらに, 歩行に支障がない高齢者が圧倒的であることなどから, 元気な高齢者が多い. そ
して, 仕事だけなく社会的な活動も積極的であることから, 元気でよく働く高齢者が多い. 働く
こと, 社会参加することが健康感を増している. 家庭内や地域で高齢者が役割を持つことが, 健
康に有意義であることを肯定している.
豊かさ指標の高い富山県と比較して, 辰野町は ｢道路, 交通の安全さとバリアフリー｣ ｢公共
交通機関の便利さ｣ ｢日常の買い物の便利さ｣ ｢病気や怪我等のときの医療機関｣ といった, ハー
ドウェア関連の指標で不満足度がかなり大きくなっている. しかし, ｢福祉サービスの相談窓口｣
｢文化施設｣ ｢活動や催し｣ ｢自然環境｣ といったソフトウェア関連の指標で満足度が高くなって





ている. NPOを含めたような組織や福祉ボランティア団体との共同など, 引き続いて ｢ソフト
ウェア｣ を中心としたまちづくりの視点が必要ではないだろうか.
地域医療の存続は切実であると想像され, 住民の命を守る体制をどう具体化していくか, 舵取
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